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“Teguran dan Kritikan itu ibarat obat. Terasa pahit awalnya, tetapi akan terasa 
khasiatnya ketika sudah diminum” 
(Mario teguh) 
“Diam Bukanlah kelemahan, jika di iringi dengan perbuatan dan hasil nyata” 
(Mario teguh) 
“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, maka apabila kamu telah 
selesai (dari sesuatu), kerjakanlah dengan sungguh-sungguh (urusan) yang lain 
dan hanya pada Tuhanmulah kamu berharap” 
  (QS. Alam Nasyrah) 
“...ALLAH meninggikan orang – orang yang beriman diantara kamu dan orang – 
orang yang diberi ilmu pengetahuan beberapa derajad,,,” 
 (QS: Al-Mujaadillaah) 
“…Sesungguhnya Allah tidak akan merubah suetu kaum sehingga mereka 
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA  An. A DENGAN GANGGUAN 
SISTEM PERKEMIHAN : NEFROLITHIASIS (BATU GINJAL) DI 
BANGSAL EDELWEISS RSUD PANDANARANG BOYOLALI. 
(Tri Retno Padmandari, 60 halaman,2012) 
   ABSTRAK 
Latar Belakang : Kejadian nefrolithiasis pada anak-anak sangat dipengaruhi oleh  
makanan dan social ekonomi di masa kecil dalam pembentukan batu dan biasanya 
penyakit batu pada anak mempunyai ke abnormalan metabolik . 
Tujuan : Untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien dengan nefrolitiasis 
yang meliputi pengkajian, intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan. 
Hasil : Setelah dilakukan asuahan keperwatan selama 3x24 jam didapatakan hasil 
nyeri pasien sudah berkurang dari skala 8 menjadi 3, pengetahuan pasien tentang 
penyebab dan pencegahan penyakit pasien juga meningkat. 
Kesimpulan : Komunikasi antar tim kesehatan dan pasien/keluarga sangat 
diperlukan untuk keberhasilan asuhan keperwatan pada pasien, komunikasi 
terapeutik dapat mendorong pasien lebih kooperatif, teknik relaksasi dengan 
memberikan kompres air hangat dapat mengurangi nyeri. 





NURSING CARE On CHILD. A WITH DISTRUBING URETRA SYSTEM: 
NEFROLITHIASIS IN EDEILWEISS ROOM On PANDANARANG 
GOVERNMENT HOSPITAL OF BOYOLALI 
(TRI RETNO PADMANDARI, 60pages, 2012)  
 
ABSTRACT 
Background of study: Insiden of nefrolithiasis on the children affacted by food 
and the social economy in last life has influence build stone  and usually 
nefrolithiasis in the children has abnormal metabolic.  
Goals: To know about nursing care on the patient with nefrolitiasis with including  
diagnose, intervention, implementation, and evaluation.  
Result: After the writer doing nursing action during 3 x 24 hours, the writen get 
the result pain of the patient from scale 8 become 3, the patient knowledge about 
cause of preventive for the patient has increasing.  
Conclusion: Communication between medical team and patient/ family very 
needed to get successfully patient more cooperative, relaxation technic with 
giving compress of warm water can be less of painful.  
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